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極的に行ってきた。本研究の目的は RA 中下位頚椎病変に対する椎弓形成術の成績を retrospective に検討し、その適
応について議論することである。 
（方法）1990 年から 2000 年の間に RA 中下位頚椎病変に対して手術治療を行った 79 例のうち、金属固定材料を用




は平均 63.9 才であった。30 例全例に 3 mm 以上の軸椎下亜脱臼を認め、上位頚椎病変の合併を 21 例に認めた。椎
弓形成術単独施行例が 20 例、椎弓形成術に上位頚椎固定を併用した症例が 10 例であった。上位頚椎固定を併用した
10 例においては、脊髄症の責任高位は全例軸椎下亜脱臼レベルであった。画像評価は、単純 X 線側面前後屈像での









均 29.0 度から術後平均 11.4 度に減少したが可動域減少に伴う日常生活動作障害は特になかった。術前 15 例に頚部
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痛を認めたが、術後頚部痛悪化を認めたのは１例のみであった。術前神経症状は Ranawat class 3A：17 例、class 3B：
13 例であったが、24 例において術後１段階以上の改善を認め、20 例で最終追跡時まで神経症状の改善が維持されて
いた。Ranawat class の改善が得られなかった６例中５例において１段階以上の歩行機能改善が得られた。経過中、
神経症状の再悪化を５例（ムチランス型：４例、非ムチランス型：１例）に認めた。神経症状の改善が最終追跡時ま
で維持されていた群を Group A（24 例）、神経症状の改善が得られなかった、あるいは再悪化を認めた群を Group B





前軸椎下亜脱臼は、大半の症例において 5 mm 以下、２椎間までであり、この程度のすべりであれば非ムチランス型
である限り、椎弓形成術で長期にわたり良好な成績が期待できる。逆に、ムチランス型の場合は、たとえ術前の中下
位頚椎病変が軽度であっても、椎弓形成術では良好な成績の維持は期待できない。 






究の目的は RA 中下位頚椎病変に対する椎弓形成術の成績を retrospective に検討し、その適応について議論すること
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